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POP Repair System

Para una mejor calidad de vida
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Solucion para dos problemas
con un simple y dnico procedimiento

Control combinado del prolapso anterior y de la incontinencia urinaria de esfuerzo (IUE)

Nazca TC: Abordaje prepubico

+ abordaje transobturatorio

Nazca TC: Abordaje prepubico

Nozca 1C

POP Repair System

Completo abordaje: control
combinado del prolapso y de la [UE

e Con NAZCA TC se puede practicar el abordaje
prepubico, que permite reparar conjuntamente
el prolapso y la IUE debido a que la malla
cuenta con brazos especialmente disefiados
para reforzar el ligamento pubouretral.

e El disefio del implante también permite
controlar defectos centrales y laterales.
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Disefio mejorado de la malla

* La malla tiene cuatro puntos de fijacion: dos
brazos de fijacion prepuibica y dos brazos
transobturatorios.

o Los macro orificios del area central de la malla
promueven una mejor integracion en los tejidos.

* Los brazos anteriores del area central sujetan la
uretra media.

o El exclusivo disefio de la union entre la malla
central y los brazos posteriores contribuye

también a la correccion de los defectos [aterales.

¢ Elasticidad optima de los brazos de fijacion.

Hueso pubico

Zona anterior del
ligamento pubouretral
Vejiga

Zona posterior del
ligamento pubouretralV

REPARACION DEL PROLAPSO ANTERIOR

Sistema de agujas prepubicas
y transobturatorias

* Una aguja prepubica de un diametro de 3,5
mm con mango ergondmico para los
movimientos de insercion.

¢ Dos agujas transobturatorias semicirculares
de un diametro diferencial de 3,25 y 4 mm con
mango ergonoémico para los movimientos
rotacionales.



Nazca POP Repair System ofrece un ahordaje integral y rapido

para la reparacion del piso pélvico, ya que también contribuye
al tratamiento de la IUE asociada al cistocele.

Técnica quirurgica Mejor integracion Sistema de agujas
simple y eficaz en [os tejidos anatomicamente disefiado
e Menor duracion de la cirugia. e Malla de polipropileno macroporo. e Las agujas minimamente invasivas
e Curva de aprendizaje corta. e Los macro orificios de 6 mm del area central permiten una colocacion facil y precisa.
e Transferencia simple y precisa de los brazos de la malla promueven el crecimiento del ¢ El disefio ergondmico del mango

de fijacion: no se necesitan cubiertas plasticas. tejido y minimizan el riesgo de erosion y exposicion. permite controlar de manera dptima la
e Resultados clinicos y funcionales dptimos. e La malla no se contrae en el area central. insercion de la aguja.

e Sistema sin tension simplificado
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1A Y REPARACION DEL PROLAPSQ POSTERIOR Y DE CUPULA VAGINAL
POP Repair System

Reparacion del prolapso de Disefio mejorado Sistema de agujas para
cupula vaginal y rectocele de la malla sacropexia infracoccigea

* Nazca R esta disefiado para restaurar la ¢ La malla tiene dos puntos de anclaje: dos * Dos agujas semicirculares de un diametro
anatomia normal en pacientes con prolapso de  brazos de fijacion posteriores. diferencial de 3,25y 4 mm.
clpula vaginal y rectocele mediante la
sacropexia infracoccigea. * L os macro orificios del area central de lamalla e Mangos ergonémicos para los movimientos de
promueven una mejor integracion en los insercion que permiten una buena maniobrabi-

tejidos. lidad con una minima invasividad.



INFORMACION DEL PRODUCTO

Nazca TC
Numero de pedido: KIT - NAZCATC

% 1 malla Nazca TC

3 2 agujas transobturatorias

%. 1 aguja prepbica

o

5 Nazca R

< Numero de pedido: KIT - NAZCAR
3 1 malla Nazca R

8 2 agujas posteriores
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